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L'OFICI DE LLEVADORAA SANTANDREU DE PALOMAR 
Presentació 
Fa més de deu anys, un grup de noies de SantAndreu que estudiavem Historia a la 
universitat vam coincidir al Centre d'Estudis 1gn;üi Iglésias, motivades per un professor: 
Joan B~isqueta. Alla vdm tenir la son de coneixer i tseballar amb e1 senpr Marti Pous, i 
diem treballar perque va ser amb eU amb qui vam encetar una ünia d'estudis sobre oficis 
tradicionals a Sant Andreu, que es van anar pubiicant de manera més o menys pesiodica 
en diferents números de la sevista FlnestmIIes. l a  gran majoria es van sealitzar sota la tute- 
la dels coneixements del senyor Pous. És per aquest motiu que en aquest número espe- 
cial de FineslreELes, dedicat a la seva figura, no hi podia faltar un asticle que parli &una de 
les professioni més antigues i imponaiits de la histosia de la humanitat: la Uevadora. 
En les pagines següents presentem I'ofici de llevadora a Sant Andreu, centrat en 
una epoca concreta, comenfaments de segle XX. Aquesta delimitació cronologica és 
volguda, ja que correspon a un moment en el qual aquest ofici encara maltenia el 
caracter tradicional que en epoca conteinporania va anar perdent i perque avui enca- 
ra es manté viva la memoria de les darreres llevadores que hi va haver a Sant Andreu, 
que era imprescindible per al nostre estudi. 
L'ofici de ilevadord és basicament femení, practicat prr dones i adrefat a les 
dones. Ahora, és un ofici extremadament lligat a la comunitat i a tot el que aquesta 
representa. En el període historic en el qual centrem l'esh~di encara es podia percebre 
aquest fet amb tota la seva forfa. 
Volem agrair especiaiment la informació que ens han facilitat les Sres. MaTeresa 
i Montserrat Sola i Seda, el Sr. Jaume Seda i la Dra. Gemma Folguera, i el temps que ens 
han dedicat a l'hora de realitzar les entrevistes. Sense la seva inestimable col~laboració 
i sense I'amabiiitat de totes les persones que durdnt aquests anys ens han explicat les 
seves vivencies professionals, ami no hauríem pogut fer aquest estudi. 
Ens plau dedicar aquest article tan especial al Sr. Martí Pous ates que parla d'un 
ofici de dones escsit per dones, perque eU, des de la seva saviesa, sempre va saber valo- 
rar i respectar la nostra feina, de la mateixa manera que els pobles savis també van 
saber valorar la feina discreta pero imprescindible d'aquestes"portadores de vida". 
Al Uarg drls temps les dones s'han encomandt als éssers que creien superiors 
per tal que les ajudessin a quedar-se embarassades, a tenir un bon embaras, a parir 
sense complicdcions o que vetllessin perque la criatura nasqués sana. El testimoni més 
antic d'aquesta dependencia de I'home envers els poders sobrenaturals és I'anome- 
nada Venus de Willendorf (24.000-22.000 anys a. c.), que es considera una deessa de 
la fertilitat, 
Sembla, pero, que la practica d'uiis coneixements científics relacionats amb la 
ginecologia i I'obstetrícia es va iniciar a la zona norduest de I'índia i es va estendre cap 
a Grecia. Com passa amb bona part de les ciencies actuats, la civilització grega va ser 
I'encarregada de perfeccionar aquesta experiencia i expandir-la per tot el territori 
eiiropeu, de manera que podem dir que, més enlla de la practica tradicional, I'ofici de 
llevadora propiament dit va arribar a Catalunya a través d'Empúries,durant el segleVI 
a. c. A partir d'aqueil moment, I'embaras, el part i el postpart es van considerar esde- 
veniments propis de la ciencia i de la practica medica i es va superar la dependencia 
dels déus. La tasca de la llevadora en aquel1 moment consistia en assistir la partera al 
llit fins el moment de I'expulsió, moment en qiie era traslfadada a una cadira disseilya- 
da per a aquest fi.Tant la llevadora com les seves assistents ajudaven la partera pres 
sionant-ii el ventre i estirant la criatura quan els era possible; si el part no es desenvo- 
lupava normafment, havien de recórrer a instruments en forma de gamo per tal de 
poder extreure el nadó. Després del part, la principal responsabilitat d'una llevadon 
era la lactkcia del nounat. 
Pero l'inici de L'edat niitjana, amb el domini visigot, va suposar un pas enrere ja 
que la medicina es va recloure en ets monestirs i,per tant, f'obstetrícia i la ginecologia 
van tornar a practicar-se a través de persones -generaiment dones- sense cap tipus de 
preparació especialitzada. L'ofici, que es timitava a poca cosa niés que I'assistencia al 
pdrt i que tenia una dimensió molt intuitiva basada en la tradició i la superstició, es 
transmetia de mares a fiues i les prictiques no eren mai discutides.' Malgrdt aixo, els 
coneixements desenvolupats per la medicina grecoromaiia no es van arribar a perdre 
totalinent gracies a la feina de traducció i recopilació de textos que es van fer en les 
biblioteques monastiques. 
Ciiriosament, pero, aquesta ciencia va recuperar-se de la ma dels metges ardbs, 
al segle VIII, i dels jueus durant l'alta edat mitjana. Un bon exempie n'és I'obra del 
metge jueu Sheshet ben Joseph Benveniste ha Nasi, nascut a Barcelona, on va formdr- 
se i va adquirir reputació, i que va exercir a Saragossa fins a la seva mort, el 1209. Entre 
els segles XII i XV la Corona d'Aragó va esdevenir un dels centres més importants de 
I'ensenyament i de la practica de la medicina, des de tots els seus vessants, sobretot a 
partir de la creació de la prestigiosa Escola de Montpeller. El metge més important del 
món al segte XII1,Arnaii de Vilanova, hi va estudiar i, a través de id seva obra i de la 
seva biografia, testimonia l'inte&s de la medicina d'aquell moment pels aspectes rela- 
cionats amb la dona. Arnau devilanova va escriure capítols sencers dedicats a mate- 
ries com I'embaras, I'esterilitat, les relacions sexuals, la concepció, fa fecunditat, les 
"malalties de les dones" o el part. Com a metge del rei Jaume 11,Arnau devilanova va 
atendre alguns dels embarassos de la reina Blanca d ' h j o u ,  fins i tot un de múltiple 
l'any 1302. 
IMalgnt  que rn I'tpocu merlirval i'oficide Uevadora era habitualment un afer femení,arreu @Europa 
s'ha document;it t'existtncia d'homes assistini pans. A Catnlunya, els hornes que es dedicavcn a lquest ofici 
errn anomenatsprrrrerots 
Sembla que a la Corona d'Aragv hi havia moltes Ilevadores jueves. potser per 
influencia de I'obra del metge Sheshet Benvenist i, com a mínim, se n'han docunientat 
cinc que assistien les dones de la casa reial.' Malgrat aquestes experiencies piinttials i 
en la majoria dels casos absolutament tei>riques. fins hen hé el segle XVlll la practica 
obstetrica es va continiiar reservant a les Ilevadores, ja que es considerava impropia 
d'un metge. 
Durant la baixa edat mitjana. la medicina va deixar de ser monopoli de monjos i 
sacerdots i va passar a mans dels nietges i dels cirorgians.' En aquel1 moment I'analisi 
d'orina de I'emharassada, juntament amb el tacte vaginal, ja constitulen els principals 
metodes de diagnosi de malalties i complicacions. Les llevadores assistien el part i 
col.laboraven activament per facilitar I'extracci<j del nad6.a través de massatges i p r r s  
sions a I'abdomen o hé sacsejant la parte- 
ra en sentit vertica1,metode que era cone- 
gut amb el nom de sctcussions hipocrdti- 
rlues. En epoca medieval es continuaven 
utilitzant cadires de part i, en ocasions. la 
dona es lligava al llit o a una taula. En ras 
de complicació, la llevadora mateixa s'en- 
carregava de fer cridar un cirurgii que 
txtreia el fetus amh diversos ganxos i 
ganivets, fet que provocava una elevada 
mortalitat tant de nadons com de mares. 
Es coneixen poquíssims casos de 
cesaria anteriors a I'epocü moderna i en 
tots ells es tracta d'iina intervenció prac- 
ticada postmortem, en un intent gairehé 
impossible de salvar la criatura. Aquestes 
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wnqi Dcsprés del pan, mntavcii la m a r  I cl nad6.eis Malgrat que a tot Europa. en 
vesiicn imh  roba neta. que ja havicn dcixat a punt. 1 epoca moderna. la medicina va 
prp lmvrn  un ipat nutritiii prr  ;i la marr.quc havia dc 
en tots els seus aspectes. a Espanya i a 
reriiprmr k > m s  iprrpinrsc prr si l'allemmint. Aquestes 
hincions van mantenirse invürkihlcs fins al srelc XX. Cata lun~a  I ' ensen~ament  d'aquesta 
cia es va quedar molt estancada, tot i el 
prestigi de les universitats espanyoles en  altres camps del saber. En el cas que ens 
ocupa, cal mencionar un únic exemple d'estudi adreqat a metges i llevadores que 
havien d'assistir a parts, el que el metge mallorquí Damii Carbó i Malferit va piihlicar 
2.Cardoner.A. 1949. 
3. Aquests darreri es <listlnpien dcls rnrtgrs qiie prdcticavrn 1.i rirurgia i drls anomenais b<irbrrs 
rirtd~inns r~~>rudr>rs. s nsi cap tipus de formaci6 medica. 
4. DI>AA. I'>XX. Histdrii, ... pig. 9. 
I'any 1541: Libro del a r t  de las Comadres i madrinas y del regimiento de laspre- 
nadas, paridas y de los niños. Els principals consells per a les llevadores eren: 
-Que siguin expertes. L'experiencia s'aconsegueix conversant amb una aitra 
comare experta. A més, han de tenir les mans primes i ser lleiigeres en el tacte 
per tal de no provocar lesions. 
-Que siguin enginyoses, és a dir, que sapiguen conduir els parts diticils i dolents 
"con buenas fuerzas naturales pam sufrir el trabajo de la quepare, sin des- 
fallecer de lo que vea mal de parto". 
-Que posseekin costums saludables. És precís que una llevadora sigui "casta 
para dar  buenos consejos y mostrar que tiene un expertísimo arten.l 
AbdnS del segle XWII no existeixen a cdsa nostrd gaires testimonis de I'existen- 
cid d'una formació més o menys reglada per a les llevadores, com ja hem vist. Al segle 
XIII fa legislació recollia les seves funcions, que basicament consistien en vetllar el pro- 
cés de gestació i el part de la dona i a tenir cura del nounat. Fins a finals del segle XV 
no trobem un altre exemple de regulació de I'exercici professional de les iievadores, 
amb una pragmatica que establia la necessitat d'examinar les aspirants, legislació que 
va ser vigent fins I'any 1576. A partir d'aquí i fins I'any 1787, en que es va crear el 
Col.legi de San Carlos, I'ofici va quedar de nou relegat a I'ambit de la tradició. Durant 
el segle XM, pero, es van succeir diverses regulacions (1804, 1857 i 1888) que limita- 
ven la practica de la pmfessió només a les Uevadores titulades. 
A principis del segle XX, doncs, ja hi havia escoles especialitzades en la formació 
de Uevadores, vinculades a les iuiiversitats o a les cases de materninat, i que atorgaven la 
titulació corresponent. La primera escola de Uevadores de Catalunya es va crear I'any 
1907 i estava ubicada en I'antic recinte de 1'Hospital de la Santa Creu i Sant f'au de 
Barcelona, de manera que, quan I'Hospital de la Santa Creu es va trasUadar a I'Hospital 
Clúiic, també s'hi va desplapr I'escola, creantse així I'Escola de Llevadores de la Facuitat 
de Medicina de la Universitat de Barcelona. Fins que I'any 1953 no es va crear la titlllació 
d'Ajudant Tecnic i Sanitari (ATS), aqilests estudis eren independents dels que cursaven 
practicants i infermeres, tot i que, amb el temps, dúis d'aquesta formació es va consolidar 
I'opció de poder-se especialitzar. Caccés a aquests estudis, pero, estava supeditat a afguns 
condicionants, con1 per exemple ser dona, haver cursdt un ensenyment basic, teuir 
menys de 45 anys o, en el cas de les dones casades, comptar amb el permís del nlarit." 
Així mateix, els anys 1959 i 1969 es van crear la segona i la tercera Escola de 
Llevadores, situades respectivament a la Casa de Maternitat i a I'Hospital Maternal de la 
Residencia Sanitaria de la Val1 d'I-Iebron de Barcelona, que van estar en filncionament 
fms a fmals dels anys vuitantd. En aquell moment els estudis consistien en una part 
practica, impartida majoritariament per metges, i una formació practica als hospitals, 
en la qual les llevadores ja titulades tenien una participació molt important. 
Aquesta formació es va convertir en una diplomatura I'any 1977, només un any 
després que es permetés formar llevadores en aitres centres bospitalaris de Catalunya 
com la Clínica Santa Fe de Sabadell, I'Hospital de Granollers o 1'Hospital de Sant Joan 
5 .  IIUM. 1988Histdria ..., pig. 26. 
6 .  Els homes no van poder ;iccedir ii I'rspecialitat de llevadon. fiiis I'any 1980. 
de Déu de Barcelona. Des d'aquell moment, el currículum escolar i la titulació s'han 
anat adaptant a les diverses reformes i normatives de Catalunya, de I'Estat espanyol i, a 
partir de l'entrada a la Comunitat Economica Europea, del conjunt d'Europa, tot i que 
en certs moments hi ha hagut una manca de legislació específtcü per a la formació de 
Ilevadores, amb la corresponent absencia de promocions especialitzades. Actualmeut, 
les Ilevadores han de cursar I'especialitat en Infermeria Obstetrica-Ginecologica 
(Llevadora), que té una durada de dos anys academics cn condició de residcnt.' 
Patronatge i tradicions 
En la cultura cristiana les dones que havien d'infantar i les que, bé de manera 
professional o bé voluntariament, havien d'assistir el part s'adre~aven sobretot a la 
Mare de Déu i a aquelles santes o sants als que teuien major devoció. És per aixo que 
les llevadores no tenen un patró o patrona únics, sin6 que, segons la tradició de cada 
úidret, s'encomanen a un sant o a un altre. 
Un dels patrons més arrelats a tot Catalunya era sant Kamon Nonat (31 d'agost), 
ja que, segons la Ilegenda, va néixer després que la seva mare morís, quan un parent 
seu, que era el vescomte de Cardona, va obrir-li el ventre per extreure'n I'infant que, 
miraculosament, va sobfeviure. Era l'any 1200 i, com ja bem vist. les cesaries postmor- 
tem eren habituals, tot i que el fctus no sobrevivia gairebé mai. L'excepcional manera 
de néixer ti va atorgar tota mena de dons i de facitltats sobrenaturals. És per aixo que 
sant Rdmon Nonat es considera una de Ics tres úniques persones de la humanirat, jun- 
rament amb Adam i Eva, que no havien nascut, i per aixo a molts pobles de la cultura 
lldtina era I'advocat dels parts i el patró de les Ilevadores. Un altre sant reldcionat amb 
els parts i amb I'ofici de Uevadora era sant Lambert (16 d'abril), patró també dels page- 
sos, ja que expliquen que havia esrat partefot. 
Les dones barcelonines del segle XVIn i principis del XIX tenien una extraor- 
dinaria devoció a santa Madrona (15 de niarc), i especialment s'hi adrecaven les Ileva- 
dores i les parteres. Les dones hi acudien per tal que les guardés dels periils propis del 
sobrepart. D'una manen semblant, i també a Barcelona, es venerava la Mare de Déu de 
la Bonanova. 
Diu la tradició que Adam i Eva van ser crcüts en divendres, motiu pel qual, anti- 
gament, I'any que Nada1 queia en aquest dia era considcrat un bon any per a les lleva- 
dores. perque representava que havia de ser any de naixcments. 
D'altra banda, la magia que al llarg dels temps s'ha atorgat a la nit de Sant Joan 
també era propícia per a les Ilevadores, especialment per a les més expertes. A 
Barcelona hi havia la creenGa que si la llevadora que atenia un nouuat aquella nit, li talla- 
va el te1 de la llengua d'uua determinada manera, el neu tindria dues Ileugües i, per tant, 
desenvoluparia una extraordinaria facilitat per parlar i per als idiomes en general. 
Aigunes llevadores barcelonines van arribar a tenir cert prestigi en aquest sentit, @ 
cies a la seva habilitat qtiinírgica. 
7.Vcgeu 1'anicle"Histbria de la formació de les llevadores 1 Caalunya", dinsAADD. 1988. Histdria ..., 
pig. 180-183. 
L ' o f í I  de llevadora a Sant Andreu de Palomar 
Les fonts historiques i bihliografiques no donen gaires notícies sobre la presen- 
cia de Llevadores a Saut Andreu.Joan Clapés, a les seves Fulles histdriques, no en men- 
ciona, tot i que dedica moltes pagines a parlar de les associacions de carhcter benefic 
i assistencial. Cal suposar que aquest tipus d'agrupacious (les confraries i els gremis 
medievals, les germandats d'epoca moderna, o les associacions ohreres de cadcter 
mutualista) preveien d'una manera o una altra i'assistencia a les dones cmbarassades i 
en el moment del part, especialment en aquelles famílies més necessitades. 
En I'epoca medieval i moderna, tenir coneixements sobre maternitat constituia 
una responsabilitat de dona; per tant, I'ofici de partera era eminentment femení. No 
liem trobat cap referencia documental sobre llevadores a la vila de Sant Andreu en 
epoca medieval, no obstant aixo, sí que tenim referencies sobre l'existencia d'un ofici 
relacionat d'alguna manera amh la maternitat: la dida. En un testament de 1390, Dona 
Constansa llega a la dida que havia tingut cura deis seus fiUs 20 sous: 
La figura de la Uevadora era un referent per a tota la pohlació. La seva tasca 
imprescindible era desenvolupada amb professioualitat i respecte per les dones i les 
seves famílies. Aquest fet creava uns vinctes que traspassaven, en  molts casos, les rela- 
cions puramerit professionals, per donar pas a una relació familiar i humana, plena de 
~ o ~ d e n c i e s  i complicitats. 
Desconeixem si a comencaments del segle XX, a Sant Andreu, hi treballava més 
d'una Uevadora, pero els testimouis esmenten diversos noms després de la Guerra Civil 
i cap a mitjan segle.Sembla que una de les més antigues era la senyora Maria Pujol Seda, 
pero també hi havia Pa senyora Cortés, la senyora Adela i "IaTeresina". Les dues últimes 
van treballar molt iügades a la Clínica Sant Jordi (1926) i a les figures dels doctors Josep 
i Pere Mhrtir Cararach. 
Cada familia tenia la seva llevadora de confiansa, que era i'encarregada de por- 
tar al món tots els seus Hls i filles.Tanmateix, la relació entre les diferents llevadores 
era boua, i era habitual que si una no es podia fer carrec d'un emharis i'encomanés a 
una altra companya.També era freqüent que es reunissin per parlar del seu ofici i per 
compartir experiencies. 
L'únic testimoni concret que, avui dia, s'ha recoliit és el de Maria Pujo1 Seda, 
coneguda popularment com "La Seda", que va trebaiiar a Sant Andreu des de principis 
del segle XX fius a Pa decada dels cinquanta. La seva família, especialment les seves 
nétes, conserven encara el record i alguns dociiments de la seva feina. 
Maria Pujol Seda "ia Seda" 
La senyora Maria Pujol Seda va néixer a Matar6 I'any 1880. ia seva mare ja era 
Llevadora, i va ser eUa qui la va introduir en aqiiest ofici, ja que, des de molt jove, Maria 
I'acompanyava a fer les visites i I'ajiidava en tot aUo que podia. 
Quan, a comensaments de segle, la família es va trdsiiadar a viure a Sant Andreu 
en un primer moment es va instal.1ar a la Rambla, i més tard va anar a viure al carrer 
Gran de Sant Andreu, ja que en aquella epoca era un carrer molt més centric. 
Des de la seva arribada al barri. Maria Pujol Seda va comenCar a practicar el seu 
ofici i a crear-se una nombrosa llista de pacients satisfetes que no dubtaven a cridar-la 
en cada emharis. Maria Pujol Seda va continuar amb el seu ofici despres de casada. 
compaginant la seva vida familiar i la cura dels seus propis fills amb un ofici que. com 
va confirmar en nombrases ocasions als srus familiars més propers."li agradava molt. i 
el patia molt". 
Maria Pujol Seda va morir I'any 1959 a Sant Andre~~acompanyada els seiis fami- 
l ia r~  i després d'una Ilarga malaltia. Havia viscut mes de quaranta anys d'ofici i havia aju- 
dat a néixer milers de santandreuencs. 
La família de Maria Pujol Seda conserva encara algunes de les llibretes en que la 
llevadora portava el control dels parts que assistia i dels honoraris que rebia. Aqiiestes 
llibretes són un testimoni excel4ent prr refer el dia a dia i la trajectoria professional d'a- 
questa llevadora i, alhora. són un dels dociiments que permeten estudiar millor tots 
aquells aspectes relacionats amb la natalitat a Sant Andreu durant la primera meitat del 
segle XX. Abasten un marc cronoli~gic que va des del 10 de gener de 1910, que sem- 
bla la data del primer part que va realitzar després de la seva titulació, fins al 24 de mar< 
de 1932. de manera que rrsumeixen vint-idos anys de professió.Tot i que en Funció 
dels anys la informació recollida varia, es pot dir que. de manera generica, de cada inter- 
venció anotava: 
data 
d i a  de la setmana 
-nom de la pacient 
-segona intewenció (si s'escau) 
-referencies (contacte, adreca, etc.) 
-sexe del nadó 
-incidencies (avortament, mort) 
-honoraris rebuts pel part 
I L  L
Uihretes de Mana Pujo1 Seda ni qi16,amh una Ilrtra rrriir dc manera aciirdrla i minuriora.duia rl control dr 
tots ~ 1 s  pans als qii;ils assistia. Es ionrrrvrn lea qlir van drs de I'any 191 I fins al 1935. 
-Iionoraris rebuts pel bateig (si hi ha bateig) ' 
-lionoraris rebuts per la presentació (si n'hi ha) 
Aquestes anotacions permeten observar que ei fet que el nombre de parts assis- 
tits augmentés en poc temps es devia en molts dels casos a les referencies que aitres 
pacients donaven. Així mateix, es demostra la tasca assistencial que moltes llevadores 
van realitzar, en tant que no cohraveii uns honoraris fxos, sinó que el preu de la isiter- 
venció depenia també dels recursos economics de la pacient. En ocasions, fms i tot, es 
podia arribar a sio cobrar res pels serveis donats. 
Al final de cada any de professió es feia un resum de la quantitat de parts que 
s'havien assistit i dels honoraris totais que s'havien rebut, especifrcant els pans pels 
quals no s'havia cobrat res,"També s'incloia una mitjana d'honoraris per part, amb la 
clara intenció d'establir un preu base pel seu servei. La taula següent mostra I'evolució 
professional de la llevadora entre 191 1 i 1935, a partir de les xifres que proporcionen 
les seves Ilibretes:" 
AnY nre. de pans honoraris mitjana 
1911 11 180,00 16,36 
1912 8 185,OO 23,12 
1913 13 326,00 25.07 
1914 13 479,OO 3634 
1915 16 400,OO 25,00 
1916 41 1.250,00 30,48 
1917 47 1.233,00 26,23 
1918 82 2.545,00 31,03 
1919 81 2.580,50 31,25 
1920 103 4.218,OO 40,95 
1921 111 4.609,OO 41,52 
1922 132 7.109,50 5335 
1923 114 6.292,00 55,19 
1924 120 7.372,25 61,43 
1925 122 7.112.00 5629 
1926 121 7.711,OO 63,71 
1927 90 6.204,OO 68,93 
1928 107 6.490,00 60,65 
1929 104 7.292,00 70,11 
1930 99 7.281,00 73,54 
1931 79 6.070,00 7633 
1932 60 4.529,00 75,48 
1933 68 6.501,00 95,60 
1934 67 6.646,00 99,19 
1935 64 5.776,50 90,25 
9. Més en<lavant es parla del paper de protagonista que isna Ilevddon tenia en el bateig dr I;i criatura 
que havla fct néhxr 
10.11 m anual es fa per anysdr pmfessió,i no per anys nacunls.Aqucsts murnsmiben fuls Pany 1935. 
1 1  Els honantis estan expressats en pcssetrs i la niitjana, en pesseteslpart. 

La tasca que desenvolopaven les llevadores a comenqaments de segle era coni- 
plexa i en molts casos es duia a terme en unes condicions precaries que requerien un 
alt grau de dedicació i professionalitat. A més. no hem d'ohlidar que fa relativament 
pocs anys que s'ha generalitzat la informació al voltant de temes com la .rexualitat o la 
reprodiicció, fet pel qual hem de pensar que ahans moltes dones quan es quedaven 
emharassades no sabien exactament que havien de fer: que havien de mrnjar, quin 
tipus d'exercici era heneficiós. que podia passar en el moment del pan. com havien d'a- 
lletar el seu fill. que calia fer si el nen plorava, etc. 
Per tant, la llevadora no era només una persona que assistia el pan d'iina dona. 
sin6 que sovint actiiava pricticament com una metgessa, com els ginecblegs actuals. d r  
manera que la sevd feina comencava en el moment de I'emharas. La relació entre la Ile- 
vadora i 1;i dona embarassada tenia tres moments imponants: l'atenció ahans del pan. 
la i n t e~enc ió  en el moment de néixer la criatura i el seguiment postpan. 
El prepari 
Moltes llevadores tenien un petit consiiltori en el seii propi domicili. on ate- 
nien les Darteres. aiie e n  on 
. . 
acudia tina dona qiian sospita- 
va que podia estar emharassa- 
da. Un cop que ja s'havia con- 
firmat I'embaris, el primer que 
feia la llevadora era iina anilisi 
d'orina per detectar I'alhúmi- 
na. No cal dir, dones. que una 
llevadora havia de tenir uns 
coneixements basics d'analiti- 
ea i comptar amb un petit l ahe  
ratori. A partird'aqui,es feia un 
control de la dieta i de I'exerci- 
ci que havia de fer I'emharassa- 
da, que normalment consistia 
en caminar. Antigament també 
IA era habitual enfaixar la partera 
Estris <Icl I;$h<rrdt<iri <Ir Mmia I'iiiol beiba. Al f<ins. un mairis pcr 
hiillir-hi liqiiidr. iin rmhiir i tina proveta pcr mesurar. rransvarir o per evitar In ' pell 
he wcollir liuuids. A nrimcr tcrmi.divcrios iiihs d'assai~uur s'rm- alguns casos, fins i tot per dissi- 
. . 
praven pcr contenir o mecclar liquids. mular una panxa in0portuna.A 
part d'aquests controls rutina- 
ris, la llevadora havia de fer sovint una tasca informativa, ja que moltes dones, sohre- 
tot si es tractava del primer fill, no tenien cap coneixement de que significava tenir 
una criatura i si que tenien. en canvi. moltes supersticions i prejudicis. En aquest sen- 
tit, la llevadora moltes vegades era I'encarrepada d'explicar a moltrs dones eIs 
"secrets de la vida". 
Les visites durant I'embaris es feien normalment a casa de la llevadora, en tina 
hahitació que aquesta ja tenia preparada per a aquestes tasques.Tot i aix0. en cas que 
l'estat de la mare ho recomanés,i sobretot en els dies imnicdiatament anteriors al part, 
era frequent que la llevadora es desplacés a casa de fa pacient per fer un seguiment més 
precís de l'estat de la futura mare 
El part 
Les llevadores havien d'estar sempre localitzables, sobretot quan s'apropava el 
part. Quan arribava e1 nioment, es feia avisar la Ilevadora, que acudia tan de pressa com 
podia, sovint acompanyada d'alguna ajudant que acostumava a ser una filla o una dona 
jove de la família que cstava aprenent l'ofici. L'home no acostumava a ser present en el 
moment del pan, i a l'habitació de la partera només hi accedien els membres femenins 
de la família, per ajudar: la mare, la sogra, la germana o alguna cosina o amiga de la 
pacient. Si la dona havia estat atesa per la mateixa llevadora durant I'embads, i si el par1 
no es presentava abans d'liora, normalment la família ja havia preparat l'habitació i tot 
allo que fos necessari, com ara tovalloles i llenqols nets i, sobretot, aigua calenta. 
Els estris necessaris per assistir el part eren molt simples. La Ilevadora treballava 
basicarnent amb les mans, tot i que també necessitava a iya  calenta, tovalloles netes, 
sabó, alcohol i cotó per a la iieteja de la mare i del nadó. En ocasions també utilitzava 
ftl i aguUa per cosir la vagina de la mare, si durant el part s'havia csquinqat, tot i que 
intentava evitar-ha, ja que moltes vegades aqiiestes petites intervencions es convenien 
en un focus d'infecció, ja que les cases no reunien les condicions més óptimes per a 
una intervenció quirúrgica una mica especialitzada. Aquest instrumental basic es por- 
tava en un maletí. 
Un cop nasciida la criatura, la llevadora la netejava i li feia una petita inspecció 
per assegurar-se que no Iu hagués cap problema. En el cas dels nadons setmesons o 
vuitrnesons, la criatura s'havia de rnantenir embolicada amb cotó fluix i bosses d'aigua 
calenta durant unes quantes setmanes. 
Els farmacs utiützats en aquella epoca per facilitar el pan eren basicament dila- 
tadors i es limitaven a algunes herbes que facilitaven I'lierborista o el farmaceutic. 
Normalment,la Uevadora sempre mantenia contactes amb el metge de la població o del 
barri en previsió de possibles complicacions durant el pan. Així dones, la bona entesa 
entre la llevadora i el metge era moit important per tal que, arribat el cas, tot estigués 
a punt per evitar perills innecessaris. 
Postpart 
Després de parir, la mare s'havia d'estar uns vuit dies al llit per recuperar-se. 
Durant aquest temps la llevadora feia una doble tasca coin a professional, vigilaiit I'e- 
volució de la mare i dc la criatura, i com a assistenta, ja que en molts casos fins i tot 
s'encarregava d'anar a comprar i fer-los el menjar. Una altra tasca important era I'as- 
sessorament a la mare: com alletar el fill, com canviar-li els bolquers, com evitar que 
s'escaldés, quina dieta havia de seguir que fos bona per al nen, etc. En aquelles oca- 
sions en que la dona tenia dificultats per donar el pit, se li subministrava una sopa de 
pa batuda, que ajudava a fer pujar la Ilet materna. Aquest període d'assistencia post- 
part s'allargava normalmcnt fins que ja s'h'avia aferniat I'alletament i fins que queia 
el melic del nadó. 
El paper social 
12. ADB.Visites 1'astoais.file~lrnco.s. Brrrcclonrr, pueblos a s ~ g a d o s  29938, 1921,f01.72-135. 
No cal dir, doncs, que la intensitat de la relació entre la Uevadora i les dones, jun- 
tament amb el fet de practicar un ofici amb moltes connotaciotis morals pero alhora 
de mkima importancia pe ra  la reproducció de la societat, feien que aquestes profes- 
sionals fossin persones molt importants i respcctades dins de la comunitat. Diiten que 
les llevadores eren de les poques pcrsones que podien anar pels carrers de la seva 
població a qualscvol hora del dia i de la nit sense témer res, ans al contrari; nioltes 
vegades, les llevadores eren "custodiades" per evitar que tinguessin cap contratemps, 
especialment si havicn d'assistir un part en una zona problemitica. 
Aquest respecte per la per- 
sona que "donava la vida" als mem- 
hres d'una comunitat es manifesta- 
va públicament en costums com 
ara el fet que habih~aiment era la 
llevadora qui duia els nounats al 
hateig i, fins i tot, en aqueUes oca- 
sions en que la supervivencia de la 
criatiin era duhtosa, i sempre amb 
el consentiment de la família, la lle. 
vadora mateixa s'encarregava de 
batcjar-la. Aquesta practica tenia 
I'autorització eclesiastica, com ho 
demostra I'informe que l'aiiy 1921 
va etnetrc la parroquia de Sant 
Andreu de Palomar al Bisbat de 
Harcelona: "Ordinariamente se 
buuttm los Ocho di& Obser Ca-t 
lo prescrito por el Iitual 81 Costumari Catala de Joan Amades. Shi representa tina Ile- 
en los Bautismos. Las comadronas vador. que. acompany:i& del seu marit. de nit, v;~  o tornn del 
saben cumplir con su deber para domicili on tia assistit un piirt. 
los Bautismos casi, necesitatis"." 
La llevadora tenia rambé la responsabilitat de mantenir el secret de les seves 
pacients, com un metge, i no donar a coneixer detalls sobre la seva feina o id relació 
amb les paneres. Cal tenir en conipte que, en una població de dhensions mitjanes 
com Sant Andreu, no hi havia niés de dues o tres Uevadores, de manera que aquestes 
assistien practicament totes les dones de la comunitat, tant si tenien una posició social 
elevada com si eren més necessitades. D'aqui la importancia de la seva discreció. A 
mes, la Ilevüdora, en ocasions, era capa<; dc detectar secrets molt h t h s  de les perso 
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ta professió motivada pel treball de la seva mare com a infermerd i pel seu interes 
pels "temes de dones". 
La importancia que ha anat adquirint aquesta professió queda reflectida en el 
pla d'estudis universitaris: si abans s'estudiava la carrera d'infermeria i un any més 
d'especialització, ara els estudis ja són especialitzats i es cursen en dos anys de mane- 
ra intensiva. A més, les firtures llevadores tenen una preparació més amplia, que no 
abasta només el control de I'embaris, la ginecologia i les practiques hospitalaries, 
sinó també la planificació familiar i la combinació de practiques hospitalaries amb 
I'atenció primaria. 
Per dur a terme la seva tasca, la llevadora fa servir una serie d'instriiments en les 
diferents fases del seguhnent d'un embaAs. Per exemple, en el control de I'embaras s'u- 
tilitzen elements com la balanga, f'aparell de tensió,les tires reactives peral control d'o- 
rina o ia cinta metrica per mesurar I'algada uterina,Tot el procés d'observació de I'em- 
baris queda reflectit detauadament en la historia clínica de la pacient. 
Actualment es realitza un diagnostic prenatal, en el qual, en el primer trimestre 
de I'embards, es comprova si la criatura pot tenir la síndrome de Down, defectes neu- 
ronals o problemes a la columna vertebral. En el segon trimestre les possibles malfor- 
macions S'obSe~en a través de les ecografies. En els embarassos de risc -dones majors 
de 35 anys, precedents de malformacions o malalties psíquiques, etc- cada vegada és 
més habitual practicar proves de control més exhaustives com I'amniocentesi. 
Les llevadores atenen els parts sense complicacions, des del moment en que la 
dona arriba al centre hospitaldri. La llevadora rep la dona i comprova si ja va de part, i 
si és aixi ella mateixa en fa l'ingrés, comprova I'historial medic i avisa el ginecoleg. Si 
el ginecoleg observa que no hi ha cap patologia i que no s'ha de fer cap cesiria, enco- 
mana a la llevadora la intervenció en el part. 
Pel que fa a I'exercici de la professió en si, el paper de la llevadora actudlment 
també va més e d a  del part. En l'atenció primaria es tracten molts altres aspectes, com 
per kemple  el control de I'embaris, la planificació familiar, la ginecologia, les malalties 
de transmissió sexual, la prevenció del cincer ginecologic, o la situdció dels joves o les 
dones immigrants nouvingudes. Així mateix, és freqüent fer visites domicilikies post- 
part i, si es pot, atendre la dona des del seu naixement fms I'edat en que jü es pot que- 
dar embardssada i, encara, fins que arriba a la menopausa. Maigrdt que la informació i 
efs coneixements que avui reben les dones sobre qüestions ginecologiques són molts 
més que fa cinquanta anys, la majoria arriba a l'embaras sense saber ben bé els canvis 
que pdtiri el seu cos, els habits que hauA de mantenir i les opcions que pot prendre a 
l'hord del part i durant els primers mesos de vida del seu fül. És per aixo que a les Ue- 
vadores no els agrada parlar de pacients, ja que no són mafalts, i parlen simplement de 
"dones". 
Actualment, i per raons de seguretat, la majoria de parts es realitzen en centres 
hospitalaris. En el nostre país, a diferencia d'altres paisos europeiis com Holatida, no 
s'ha establert encara la practica dels parts a domicili, ja que comporten un control molt 
exhaustiu de I'embaras i una molt hona preparació i coordinació entre la Ilevadora, la 
dona i els centres hospitalaris més propers, per tal de minimitzar els riscos. Els parts, 
doncs, estan tnassa medicalihats, són poc naturals i s'hi intervé intencionadament per 
accelerar les contraccions i fer que el procés sigui més Apid, i per efectuar parts sense 
dolor. Els mateixos metgcs i llevadores no practiquen un part natural si no és que la 
pacient ho demana expressament. Des d'aquest punt de vista, és important coneixer 
i'erperiencia de doncs vingudes d'altres paisos i que poden apocar noves formes de 
veure els parts, amb tecniques més naturals. Per exemple, en molts paisos és costum 
parir a la gatzoileta i sense tants controls, ja que, per si mateix, un part no és iin aCte 
bruto poc higienic. D'altra banda,un part natura1,sense ancstesia,permet a la dona sen- 
tir tots els canvis i detectar complicacions com ara un esquing muscular. Existeixen 
també altres metodes com el part a l'aigna, ideal en embarassos normals, ja que I'aigua 
ajuda a dilatar, que s'esta comengant a implantar en hospitals especialment preparats 
amb banyeres. 
La imatge de la llevadora és molt diferent a Barcelona que a comarques. A la ciu- 
tat,amh els grans hospitals,les funcious dels ginecolegs i les llevadores estan mes barre- 
jades, sobretot de cara a la societat i a les paneres mateixes. En canvi, en poblacions 
més petites les dones tenen més clar quincs són les tasques de la Uevadora. 
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